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Qholfi Anggi Uraini Sahid, J500090060, 2013. Hubungan Lama Diabetes 
Melitus Dengan Terjadinya Gagal Ginjal Terminal di Rumah Sakit DR. 
Moewardi. 
Latar Belakang: Era globalisasi yang serba cepat ini manusia dituntut agar dapat 
bersaing satu sama lain untuk memperoleh sesuatu yang diinginkan, sehingga 
faktor kesehatan menjadi pertimbangan terakhir dalam kehidupan.Pendapatan 
perkapita dan perubahan gaya hidup terutama di kota-kota besar, meningkatkan 
prevalensi penyakit degeneratif, seperti salah satu contohnya adalah Diabetes 
Melitus yang cukup tinggi perkembangannya di Indonesia. Penyakit Diabetes 
Melitus mempunyai resiko 34% untuk terjadinya Gagal Ginjal Terminal apabila 
tidak terkontrol dengan baik dan benar. 
Tujuan Penelitian: Mengetahui hubungan lama Diabetes Melitus dengan Gagal 
Ginjal Terminal di rumah sakit DR. Moewardi. 
Metodologi Penelitian: penelitian ini merupakan penelitian observational 
analitik dengan pendekatan cross sectional, dengan teknik purposive sampling. 
Ukuran sampel adalh 68 responden, 34 responden penderita Diabetes Melitus 
dengan Gagal Ginjal Terminal dan 34 responden pernderita Diabetes Melitus 
tanpa Gagal Ginjal Terminal. Masing-masing sampel dilakukan observasi lama 
menderita Diabetes Melitus. Teknik analisa data yang digunakan adalah Pearson  
yang diolah menggunakan Statistical Product and Service Solution (SPSS) 19.0 
for Windows. 
Hasil Penelitian: dari perhitungan data statistik didapatkan nilai p = 0,045 
(p<0,05) dengan nilai r = 0,244 (r = 0,20-0,399), sehingga disimpulkan bahwa ada 
korelasi yang bermakna antara lama Diabetes Melitus dengan Gagal Ginjal 
Terminal, dengan kekuatan korelasi yang lemah dan arah korelasi positif. 
Kesimpulan: Berdasarkan penelitian ini dapat disimpulkan bahwa ada hubungan 
antara  Lama Diabetes Melitus dengan Gagal Ginjal Terminal. 










Qholfi Anggi Uraini Sahid, J500090060, 2013. Correlation Between Long Term 
of Diabetes Melitus and The Occurance of Impacts End Stage Renal Disease in 
DR. Moewardi Hospital. 
Background: In this fast-paced era of globalization,human required to compete 
each other to reach everything they want, until the health factor become the last 
consideration in life. Per capita income and the changing of capital city’s lifestyle, 
increasing the prevalenceof degenerative diseaseas, such as  Diabetes Melitus that 
have high enough expansion in Indonesia. Diabetes Melitus disease have 34% risk 
for the occurance of impacts end stage Renal Disease if isn’t well controlled. 
Research Purposes: Knowing the correlation between long term of Diabetes 
Melitus and The occurance of  impacts end stage Renal Disease in DR. Moewardi 
Hospital. 
Research Method: This research method is analitic observational with cross 
sectional approaching, with purposive sampling technic. The sample measurement 
are 68 respondents, 34 respondents are Diabetes with  impacts end stage Renal 
Disease patients and 34 respondents are Diabetes Melitus without impacts end 
stage Renal Disease patients. Each sample is observed by long term of enduring 
Diabetes Melitus. Data analyisis technic used in this research is Pearson,  
processed using Statistical Product and Service Solution (SPSS) 19.0 for 
Windows. 
Result: From the calculation of statistical data obtained p = 0,045 (p<0,05) with r 
= 0,244 (r = 0,20-0,399). In conclusion there are significant corellation between 
long term of Diabetes Melitus with impacts end stage Renal Disease, with weak 
correlation and positive direction of correlation. 
Summary: Based on this research it can be concluded that there are correlation 
between Long Term Diabetes Melitus and Impacts End Stage Renal Failure. 
Keywords: Diabetes Mellitus, End Stage Renal Disease. 
 
 
 
 
 
 
 
